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理組織学的に免疫染色で EMA.CKが強陽性を示し. collecting 








の下. 2001年12月根治的左腎摘出術施行. cystic RCC. clear cel 























門部に llXlOmmの動脈癒を認めた. [症例 2l健診で両側腎門部























歯車，杉村芳樹(三重大 77歳，女性. 2001年9月右眼寓 MALT
lymphomaに対し放射線!照射施行 CTにて右尿管の腫傷性病変お












































疫染色:c-kit . CD34陽性にて (uncommittedtype) gastrointes-





































































































































直径のX50mm大の嚢胞状病変を認めた 血清 PSAは 15.7ng/ml 
で，前立腺生検にて中分化型腺癌と診断した.経会陰的嚢胞穿刺にて










































術を施行.病理結果は c-kit(+)， CD34 (+)， Vimentin (+)で






































584 泌尿紀要 48巻 9号 2002年
た目病理診断はいずれも癌肉腫であった その後，外除部への再発
仁左肩関節，傍直腸リンパ節，鼠径リンパ節に転移を認め，加療中
である 女子尿道癌肉腫は，稀で文献上6例目であった.
外傷性持続勃起症の 1例:遠藤純央，永田大介，宇佐美雅之，小林
隆宏，漬本周造，西原恵司，成山泰道，金子朋功，宇田晶子，安井孝
周，池内隆人，林祐太郎，郡建二郎(名古屋市大).小島祥敬(守
山市民 20歳，男性.外傷後2日目より性的刺激のない除茎の持続
勃起を自覚，近医にて持続勃起症と診断され当科初診 初診時，陰茎
は勃起状態で，疹痛，排尿障害はなく，陰茎海綿体血ガス分析では動
脈血に近い性状であったー ドップラーエコーで内部に波動を有する 5
mm大の低エコー腫梅と，典型的な鯨波を有する拡張した脈管構造
を認めた.以上より外傷性流入過剰l型持続勃起症と診断，受傷後21日
目に内腸骨動脈造影を施行した.左内陰部動脈末梢に extravasation
を認め，約 Imm角のスポンゼル片を用いて超選択的に塞栓した
術後，勃起状態は改善し，再発，後遺症を認めず，性的刺激による勃
起，射精が可能である.
ベットボトルによる陰茎絞施症の1例:小林康宏，棲井孝彦(気l多
市民).星長清隆(藤田保衛大 66歳，男性. 20年前から糖尿病の
ため，インスリンを使用.2∞o年9月24日夜間尿失禁予防のためベッ
トポトル口に陰茎を帰入し就寝.腫脹，疹痛が出現し除去不能のため
同年9月25日当科受診緊急入院した.陰茎はベットボトル口より根部
で絞犯されており絞侃部より末梢の陰茎皮膚および皮下組織は箸明な
発赤，浮腫をきたしていた.ベットボトル口は肋骨抑万で切断除去し
た.絞施時間は約121時間だった 切断後陰茎絞施都は，皮膚の裂傷と
びらんがみられたが，約 2 カ月後~Jは完全に治癒し，尿道狭窄など合
併症は認められなかった.われわれが調べたかぎりでは本症例は本邦
97例目にあたりベットボトルによるものは 2例目であった.
